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Editora
Angélica Rivera Miranda MS, OTL
Hospital de Psiquiatría, SER de Puerto Rico

Presidenta
Ivonne Y Rodríguez Ramos MBA, OT/L
Práctica Privada / Profesora en Huertas Junior College

Qué satisfacción ver la sonrisa de otra 
persona; qué alegría nos brinda 
el sobrepasar etapas en la vida; 
qué emoción cuando estamos 

de fiesta por un momento especial… En 
terapia ocupacional celebramos cada paso 
realizado para alcanzar los logros de los 
clientes, y de igual forma celebramos nuestros 
logros como profesionales. Así estamos en 
esta nueva edición de la revista CONEXIO, 
¡Celebrando nuestra profesión! Lema que da 
paso a nuestra 7ma Conferencia y Asamblea 
Anual del CPTOPR, celebrada del 23 al 24 de 
junio de 2017 en el Hotel Embassy Suites 
By Hilton Dorado del Mar Beach Resort  en 
Dorado, Puerto Rico. Aquí podrás encontrar 
la dedicatoria, información sobre premios 
otorgados y el programa de actividades que 
se llevará a cabo durante la misma. Espero 
que disfrutes con tus colegas un evento 

lleno de aprendizaje, logros y diversión. 
Junto a nuestro espacio dedicado a la 7ma 
Conferencia y Asamblea Anual del CPTOPR, 
CONEXIO te ofrece artículos profesionales 
que te proveerán conocimiento, ideas y 
análisis sobre lo que se realiza en nuestra 
profesión. Les recuerdo que CONEXIO es el 
espacio profesional para compartir, y a su 
vez aprender, sobre experiencias, enfoques, 
modelos de intervención y nuevas estrategias 
de trabajo que colaboren en el crecimiento 
de la profesión de Terapia Ocupacional en 
nuestro país. Por tal razón, hago el llamado a 
todos aquellos colegas que en algún momento 
han tenido la motivación de realizar algún 
escrito, a que completen su intención e idea. 
De manera que podemos divulgar una mayor 
cantidad de artículos; y así, cuando veas tu 
trabajo en nuestra revista, celebres un nuevo 
logro alcanzado.

Reciban  un cordial y afectuoso 
saludo de mi parte. Es para mi una 
gran satisfacción poder celebrar con 
ustedes nuestra 7ma Conferencia y 

Asamblea Anual del Colegio de Profesionales 
de Terapia Ocupacional de Puerto Rico. Me 
enorgullece que nuestra clase profesional 
pueda participar de tan importante evento. En 
este momento histórico por el que nuestro país 
está pasando, continuamos forjando metas y 
luchando para alcanzarlas. Nuestra prioridad 
como colegio es apoyar a los profesionales 
de Terapia Ocupacional. Es un honor para mí 
poder trabajar para nuestro colegio y a su vez 
contar con un excelente equipo de trabajo. 
Les invito a formar parte de este equipo 
participando en los diferentes puestos tanto 
en los comités y comisiones. Deseo reconocer 

a todos los miembros de la Junta de Directores 
y a los diferentes presidentes de Comisiones y 
Comités, que con mucho esmero y dedicación 
han sacado de su valioso tiempo para trabajar 
para nuestros colegiados. El Colegio de 
Profesionales de Terapia Ocupacional de 
Puerto Rico continúa creciendo y asumiendo 
retos en nuestra sociedad que nos brindan 
nuevas oportunidades. Aun tenemos mucho 
camino por recorrer, por lo que les invito 
a unirnos por un mismo fin en continuar 
desarrollando nuestra profesión y garantizar 
la calidad de vida, bienestar y salud de la 
comunidad. 

 “El triunfo no está en vencer siempre, si no en 
nunca desanimarse”.  -  Napoleón Bonaparte
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CONEXIO es una publicación del Colegio de 
Profesionales de Terapia Ocupacional de Puerto Rico. 
Se reserva el derecho de aceptar los escritos recibidos, 
editarlos y hacer correcciones en su estilo y forma. 
La veracidad de la información y datos sometidos es 
responsabilidad exclusiva de los autores. El CPTOPR 
no es responsable por lo expresado en los escritos, 
visuales, ni en los anuncios publicados. CONEXIO 
es un medio informativo cuyo fin es la divulgación de 
información relacionada al campo de la práctica de la 
terapia ocupacional, por lo cual se exhorta al dialogo 
entre los colegiados en los temas que se divulgan 
por este medio. 
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Presidenta del Comité de Programa
Itamar Méndez López, MBA, OTR/L, CBIS
VA Caribbean Healthcare System

¡Bienvenidos sean todos a nuestra 
7ma Conferencia y Asamblea Anual 
del Colegio de Profesionales de 
Terapia Ocupacional de Puerto 
Rico! Para nosotros es un privilegio 
contar con su presencia en este tan 
esperado evento. Esperamos pasar 
unos días inolvidables, donde 
podamos compartir y crecer juntos 
profesionalmente. 
Nuestro lema para este año es: 
¡Celebrando Nuestra Profesión! 
Celebremos poco más de 100 años 
llenos de crecimiento, educación, 
e v o l u c i ó n , i n v e s t i g a c i ó n  y 
especialización. En fin, años llenos de 
arduo trabajo, innumerables logros, 
pero también de grandes retos que 
nos han permitido ser lo que somos 
hoy día, profesionales exitosos de 
Terapia Ocupacional.
Durante estos días tendremos un 
programa muy variado preparado 
especialmente para cada uno de 
ustedes, donde los temas a discutir van 
acorde a las prácticas más actualizadas 
y áreas que están emergiendo dentro 
de nuestra profesión. También hemos 
preparado actividades sociales para 
el disfrute de todos nosotros, llenas 

de música, entretenimiento, regalos 
y muchas sorpresas. Por último, y no 
menos importante, contamos con 
nuestra área de exhibición donde 
ustedes podrán ponerse al día con 
los equipos más actualizados, buscar 
información sobre beneficios a los 
Colegiados, así como también adquirir 
equipos de tratamiento e intervención. 
Todas estas actividades las hemos 
diseñado y planificado con mucho 
cariño para cada uno de ustedes.
Agradezco a cada una de las personas 
que han trabajado y aportado en la 
realización de esta conferencia. En 
especial, quiero reconocer a los 
miembros del Comité de Programa: 
Iraida Oquendo, Lillian Maldonado, 
Yeliza Quintana, Sugein D. Sánchez, 
Norma I. Roig, Arelis Santiago y 
Yessenia Velázquez, quienes han 
estado mano a mano colaborando 
en cada detalle de la planificación y 
organización del evento. 
Esperamos disfruten cada una de 
nuestras actividades y que las mismas 
sean de su completo agrado. ¡Muchas 
bendiciones a todos! 
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7:00 AM
•

8:00 AM
Registro y Visita a Exhibidores

8:00 AM
•

11:30 PM

Cursos Concurrentes AM
(3 horas contacto)
- B, C, DAM (ver pagina siguente)

11:30 PM
•

12:30 PM
Actividad de Reconocimiento

12:30 PM
•

1:30 PM
Almuerzo y Visita a Exhibidores

1:30 PM
•

5:00 PM

Cursos Concurrentes PM 
(3 horas contacto)
- E, F, DPM  (ver pagina siguente)

7:00 PM
 •

8:30 PM
Cena

8:30 PM
 •

12:30 PM
Fiesta y Baile

7:30 AM
•

8:30 AM
Registro y Visita a Exhibidores

8:30 AM
•

9:00 AM
Actos de Apertura

9:00 AM
•

12:30 PM
Plenaria (3 horas contacto)
- A (ver pagina siguente)

12:30 PM
•

1:30 PM
Almuerzo 

1:30 PM
•

2:30 PM
Visita a Exhibidores

2:30 PM
•

5:00 PM

Asamblea Ordinaria del CPTOPR
¡Tu presencia es importante para el futuro de nuestro 
Colegio!

5:30 PM
 •

7:30 PM
Coctel
*Auspiciado por Permobil 

6:00 AM
•

8:00 AM
Registro Temprano

VIERNES, 23 DE JUNIO 

JUEVES, 22 DE JUNIO 

SÁBADO, 24 DE JUNIO

Programa de
Actividades
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A. ¿Qué Puede Hacer la Neuro-Sanación por Ti?
Dr. Noel Alicea, Psy.D

El terapeuta logrará conocer el concepto de neuro-sanación y su 
pertinencia en el proceso de rehabilitación en los distintos escenarios 
de práctica. Se ofrecerá información científica disponible, para prevenir 
y sanar enfermedades a partir del conocimiento de nuestro cerebro. 
Se repasará la estructura y funcionamiento del cerebro y el sistema 
nervioso a raíz de las nuevas investigaciones. También se discutirán los 
diagnósticos clínicos que pueden beneficiarse de la neuro-sanación. 
Se ofrecerá información pertinente para técnicas de neuro-sanación y 
educación al paciente; además de conocer la pertinencia dentro del 
campo de Terapia Ocupacional.

B. Desorden Oposicional Desafiante: Implicaciones en la Práctica de 
Terapia Ocupacional
Dr. Arnaldo Cruz, Ph.D., OTR/L e Iveliz Vázquez, MPH, OTL

El curso ofrece al participante la oportunidad de describir la 
sintomatología característica del diagnóstico en niños y adolescentes. 
Se revisarán teorías, modelos y perspectivas que sirven de guía para 
exponer la naturaleza de la condición, tales como: Modelo Biológico, 
Integración Sensorial, Teoría Aprendizaje Social, entre otros. Además 
se conocerán instrumentos de evaluación en el área de dominio de 
terapia ocupacional para la población ODD. Y se presentarán estrategias 
basadas en evidencia para el manejo efectivo de niños y adolescentes 
con ODD, relacionadas a la práctica de terapia ocupacional.

C. Moving Forward Together-Technology for People with Changing 
Needs*
Jennith Berstein, PT, DPT, ATP

Los clientes que envejecen con un impedimento o con condiciones 
neuromusculares progresivas enfrentan desafíos cada vez mayores 
para controlar la integridad de la piel, la postura, el dolor, la fatiga y 
mantener la independencia en su movilidad funcional. Las personas 
que envejecen con un impedimento o condición neuromuscular, las 
cuales varían en su inicio, duración y pronóstico, experimentan cambios 
en sus condiciones de salud más temprano y con mayor frecuencia de 
lo que se observará en otras personas sin impedimentos. Por otro lado, 
la tecnología de rehabilitación también debe avanzar a un ritmo que 
pueda igualar las necesidades funcionales del individuo. Este curso 
ayudará a los clínicos a identificar y anticipar los cambios que sus 
clientes pueden experimentar en el uso de silla de rueda motorizada, 
así como a determinar las recomendaciones más apropiadas para que 
la tecnología pueda satisfacer estas necesidades cambiantes, tanto 
en la evaluación inicial como en el continuo de cuidado. Se discutirá 
la evidencia  que existe acerca de estas necesidades, junto a varios 
ejemplos clínicos y muestras del equipo para demostrar soluciones de 
posicionamiento y movilidad para usuarios de diferentes capacidades 
funcionales. 

*Nota: Este curso será ofrecido en inglés, pero contará con la participación 
de facilitadores que hablan español.

D. Nutrición, Alimentación y Disfagia: Modelo de Intervención 
Interdisciplinario para Pacientes con Daño Neurológico
Lorna I. Fernández, MA, OTL; Mariana López, LND, DEPR y             
Zomarie Allende, MS, PH   ------>

La intervención en disfagia es un área importante y pertinente dentro 
del campo de Terapia Ocupacional en los escenarios clínicos tales 
como: hospital agudo, rehabilitación del paciente hospitalizado, 
“skill nursing facilities”, hospicios y cuidado en el hogar. Del 25 al 
50% de los pacientes con daño neurológico presentan algún tipo 
de problema de alimentación asociado con disfagia. El curso tiene 
como propósito conocer y entender los problemas asociados con la 
disfagia y sus diferentes etapas en pacientes con daños neurológicos. 
El modelo de intervención interdisciplinaria garantiza al paciente un 
cuidado coordinado y dirigido a las necesidades de alimentación. 
Teniendo en cuenta que Terapia Ocupacional es una  profesión cuyo 
objetivo primordial es garantizar la autonomía y participación activa 
del individuo en las ocupaciones el curso ofrece información útil de  
técnicas de intervención y consultor. También ofrece la oportunidad 
para crear un plan de intervención centrado en el paciente-cliente y sus 
cuidadores.

E. El Rol de Terapia Ocupacional en la Rehabilitación de Sobrevivientes 
de Cáncer
Dra. Dyhalma Irizarry, Ph.D., OTR/L, FAOTA

El tema del cáncer es considerado como un nicho emergente para 
la práctica de Terapia Ocupacional. Por lo que el curso ofrecerá al 
participante un análisis de su actual relevancia e información sobre las 
estadísticas actuales relacionadas a la prevalencia del cáncer en Puerto 
Rico. Proveerá espacio para mencionar las manifestaciones clínicas 
principales que presenta el cáncer y analizar el impacto del cáncer 
en la vida de los sobrevivientes. El participante podrá identificar los 
instrumentos de evaluación que existen en Terapia Ocupacional para 
determinar las necesidades particulares de esta población junto a los 
enfoques y las estrategias de intervención principales que pueden 
utilizarse con los sobrevivientes de cáncer. De igual forma se establecerá 
la importancia de la evidencia científica que justifica las intervenciones 
en Terapia Ocupacional para esta población.  

F. Trastornos Neurocognitivos y su Impacto en la Ejecución 
Ocupacional: Modelo de  Discapacidad Cognitiva
Ana Rodríguez, MPHG, OTR/L 

Durante los últimos años los Trastornos Neurocognitivos (TNC) han ido en 
aumento en particular aquellos clasificados como TNC Mayores o Leves 
donde un gran porcentaje de la población impactada es la geriátrica. 
Junto con el fenómeno de la pirámide invertida donde la población 
cada vez se hace más vieja los TNC se convierten en un problema de 
salud a nivel social que debemos atender con premura y diligencia. 
Debido a la naturaleza de nuestra profesión cuyo objetivo primordial 
es garantizar la autonomía y participación activa del individuo en las 
ocupaciones los profesionales de Terapia Ocupacional cobramos vital 
importancia en el manejo e intervención de los clientes diagnosticados  
con TNC. Para garantizar la eficacia de nuestra intervención es necesario 
conocer los conceptos básicos del envejecimiento, el  diagnóstico 
y su impacto en la ejecución ocupacional. A través de este curso los 
participantes podrán entender el TNC desde una perspectiva basada 
en el Modelo de Discapacidad Cognitiva de Claudia Allen además de 
conocer instrumentos evaluativos de gran utilidad en la intervención.

Cursos Concurrentes
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Comité de Reconocimientos y Premiaciones
El Comité de Reconocimientos y Premiaciones  es  el instrumento que viabiliza  el desarrollo, selección y  otorgación de premios y reconocimientos que 
abonan a  la Misión y Visión del Colegio de Profesionales de Terapia Ocupacional de Puerto Rico. En cada uno de éstos, se consideran los valores en los 
que se fundamenta el CPTOPR: Altruismo, Igualdad, Libertad, Justicia, Dignidad, Veracidad y Prudencia. Estos valores marcan el comienzo de nuestro 
devenir en el mundo profesional y son sin dudarlo una de nuestras cargas profesionales más importantes.

Dedicatoria
La Junta Directiva del Colegio de Profesionales de Terapia Ocupacional 
de Puerto Rico, se honra en dedicar los actos de la Séptima Conferencia y 
Asamblea Anual a nuestra clase profesional. En representación a la misma 
se reconoce de forma simbólica a los siguientes Asistentes y Terapeutas 
Ocupacionales por ser parte de la historia, evolución y aportación a 
nuestra profesión. Los mismos son: Norma Alicea, Clara Crespo, Lesbia 
Aponte y Esteban López.
Celebremos el privilegio de ofrecer un servicio con propósito tocando 
vidas, promoviendo bienestar e independencia y forjando un futuro…

Premio Recuperación
Srta. Alexandra Montañez Castera

Joven consumidora, que se le otorga este reconocimiento, ya que ha 
evidenciado significativamente el valor de la superación y el beneficio de 
la intervención de Terapia Ocupacional, logrando mayor control de su vida 
y desarrollando un nuevo sentido y propósito.
Este premio afirma los postulados del Modelo de Recuperación, sin excluir 
otros modelos o enfoques de tratamiento.

Reconocimiento a Estudiantes Destacados
Srta. Cristina Nelis Acevedo Vega

Programa de Grado Asociado en Terapia Ocupacional Interamericana 
Recinto de Ponce

Srta. Lilianiz Candelaria Sánchez 

Programa de Grado Asociado en Terapia Ocupacional UPR Recinto de 
Humacao

Srta. Andrea García González

Programa de Maestría en Ciencias de Terapia Ocupacional UPR Recinto de 
Ciencias Médicas 

Se reconoce a estas estudiantes al destacarse de los programas reconocidos 
y acreditados en Terapia Ocupacional en Puerto Rico, demostrando 
una ejecución sobresaliente en el contexto académico, clínico, social y 
comunitario, evidenciado por sus profesores, educadores clínicos y líderes 
de la comunidad. 

Premio ¨Iluminando Vidas¨
“Proyecto Siempre Vivas”

Merecedor del Premio Comunitario que rinde honor a su ejecutoria 
y desempeño,  promoviendo la esperanza y afirmando los valores y 
postulados de nuestra profesión. Esta organización ejerce una labor 
sobresaliente en defender la figura de la mujer y promover su desarrollo 
integral, así como su apoderamiento, luego de haber experimentado un 
evento de crisis. Contribuye de forma valiosa al desarrollo de servicios 
para personas o grupos con desventaja social.

Premio a Profesional Destacado
Sra. Mariangie Garay Tricoche 

Se le rinde honor como Terapeuta Ocupacional dado a su ejecución 
impecable y sobresaliente de sus funciones como proveedor de servicios 
de salud, reafirmando los postulados y valores de nuestra profesión. 
Promoviendo el bienestar, satisfacción e independencia de aquellos 
a los que le sirve a lo largo de su experiencia. El CPTOPR le otorga este 
premio anual a aquellos que han ofrecido sus aptitudes y destrezas al 
servicio de iniciativas fuera del campo laboral, por ejemplo: voluntariado, 
centros de recuperación y grupos en desventaja social. Logrando crear 
iniciativas que aporten a la comunidad en forma genuina, con un 
sentido de apoderamiento en la defensa y promoción de los servicios de 
Terapia Ocupacional siendo reconocida entre los colegas por su valiosa 
contribución a nuestra profesión.

Premio a la Excelencia María Del Pilar 
Christian Mariani

Sra. Evelyn Martínez Fuentes 

Terapeuta Ocupacional jubilada, merecedora del premio otorgado 
por el Colegio de Profesionales de Terapia Ocupacional de Puerto Rico 
destacándose por los años de ejecución impecable y de excelencia. 
Desempeñándose en la mayoría de los roles establecidos en el Marco de 
Trabajo de Terapia Ocupacional. Se le rinde homenaje por ser  ejemplo de 
profesional íntegro, recordada por los colegas por su labor acorde con los 
postulados y valores de nuestra profesión. Logrando todo lo propuesto al 
igual que nuestra querida María Del Pilar Christian Mariani; fiel creyente 
de la superación personal.
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Anejo 1 

BENEFICIOS DE MIEMBROS DEL COLEGIO  

Beneficio Colegiado Estudiante 
Cursos de educación continuada mandatorios para recertificación TO 
gratuitos   

X  

Cursos de educación continuada en temas pertinentes al campo de TO  X X 
Acceso a página cibernética X X 
Publicaciones oficiales revista CONEXIO  X X 
10% Descuento en cursos de educación continuada a colegiados que 
trabajan para el CPTOPR (No incluye la Asamblea Anual)  

X  

Préstamos para pagar costos de Asamblea Anual con actividades 
educativas y Préstamos para pagar Colegiación  

X X 

Accesibilidad y descuento en Seguros Médicos  mediante el 
representante Miguel A. Ramírez Torres.  
Para información comunicarse  al (787)397-2333 
insuranceramirez@hotmail.com 

X  

Accesibilidad y descuentos de 15% a 30% en Seguros de Vida con la 
compañía Mutual Of Omaha.  
         Para información comunicarse con la representante asignada 
         Karina Harrison Espada 
         (787)782-5252, celular (787)485-4589 
         Karina.harrionespada@mutualofomaha.com  

X  

Oportunidad de solicitar fondos del Fondo de ayuda para Colegiado y 
familiares 

X  

Programa de mentoría  X X 
Uso de la Biblioteca del Colegio X X 
Uso de las instalaciones físicas del CPTOPR para reuniones y actividades 
oficiales 

X X 

Asesoría sobre asuntos y procedimientos para cumplir con disposiciones 
del Código de Ética y Conducta  Profesional   

X X 

Representación en acciones colectivas ante organismos públicos y privados X X 
Recibir información sobre actividades del Colegio y estudios pertinentes a 
TO  

X X 

Representación al momento de diseñar, redactar y defender las leyes que 
afecten al profesional o a los consumidores 

X X 

Representación ante grupos profesionales  X X 
Derecho a recibir premios y distinciones  X X 
Derecho de asistir a reuniones de la Junta Directiva del CPTOPR  X X 
Participación en las asambleas  X X 
Participación voluntaria en Comités y/o Comisiones  X X 
Seguro de Vida – Universal Life Isurance Company X  
Tarjeta de Descuentos de OfficeMax / Office Depot X X 
Membresia en Cooperativa de Ahorro y Crédito MediCoop X X 
Revisado:	mayo/2017	
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¿Qué es la Terapia 
Asistida con 
Animales?
Janice Rodríguez Marrero

La Terapia Asistida con Animales (TAA) 
se utiliza para promover el funcionamiento 
físico, cognoscitivo, social y/o emocional de 
un individuo, donde un animal es parte 
integral del proceso de tratamiento. Se 
utiliza en diversos escenarios de práctica 
en Terapia Ocupacional con pacientes de 
cualquier edad y de una diversidad de 
condiciones. La literatura evidencia los 
beneficios fisiológicos y psicosociales que 
puede tener la TAA y es responsabilidad del 
terapeuta seguir los estándares de práctica 
para mantener tanto la seguridad del 
cliente, como la del animal de terapia.

En los últimos años, se ha incrementado 
el uso de la Terapia Asistida con Animales 
(TAA) como parte de las intervenciones 
en Terapia Ocupacional. La TAA es 
una intervención diseñada por un 
profesional de salud dirigida a promover 
el funcionamiento físico, cognoscitivo, social 
y/o emocional de una persona, donde un 
animal es parte integral del proceso de 
tratamiento (International Association of 
Human-Animal Interaction Organizations 
(IAHAIO), 2013, citado en Fine, 2015). Este 
proceso de tratamiento incluye objetivos 
específicos que deben ser documentados 
y evaluados por un profesional (Winkle, 
2013). Los animales utilizados en la TAA 
pueden incluir perros, caballos, gatos, 
conejos, delfines y otros animales que 
cuenten con unas características específicas 
y que sean adiestrados para este propósito 
(Fine, 2015).

Es importante mencionar la diferencia 
entre la TAA y las Actividades Asistidas 
con Animales (AAA). Las AAA son 
interacciones informales, que pueden 
ser espontáneas, de cualquier duración 
o frecuencia y no es necesaria la 

documentación (IAHAIO, 2013, citado 
en Fine, 2015). Un ejemplo de AAA 
puede incluir un voluntario con su perro 
visitando un hospital oncológico pediátrico 
para levantar el ánimo de un niño, o una 
organización de voluntarios con perros 
certificados de terapia visitando una 
facilidad para interactuar positivamente 
con pacientes veteranos (Mills & Yeager, 
2012). En el caso de la TAA, una sesión 
puede consistir que el niño corte figuras en 
forma de insectos para colocarlas sobre un 
perro y retirarlas posteriormente con una 
pinza mientras se encuentre en posición 
prona sobre un columpio (Strzelecki, 2007). 
Durante este proceso, se están fomentando 
las destrezas de coordinación bilateral y 
motor fino, coordinación ojo mano, la 
posición anti-gravitacional extensión 
prono, entre otras destrezas. Otro ejemplo 
de una intervención de TAA puede incluir 
que un paciente se siente sobre una bola 
terapéutica y lance una bola para que el 
perro la recupere, promoviendo el balance 
dinámico sentado y el arco de movimiento 
de la extremidad superior. 

Los terapeutas ocupacionales incorporan 

animales en su práctica con pacientes de 
cualquier edad y de una diversidad de 
condiciones. Varios estudios indican que 
la TAA puede ser utilizada para aumentar el 
arco de movimiento, aumentar la motivación 
e interacción social, desarrollar confianza y 
disminuir la presión arterial (Barba, 1995; 
Casey, 1996; Pick, 1993; Holcomb & 
Meacham, 1989; Kongable, et al., 1989, 
citado en Kendziorski & Treacy, 1999). 
La TAA se utiliza en diversos escenarios 
de práctica, tales como asilos de ancianos, 
centros de rehabilitación, cuidado agudo, 
centros psiquiátricos, y hospicios (Velde, 
Cipriani & Fisher, 2005). De igual forma, se 
puede utilizar en escenarios pediátricos con 
niños con perlesía cerebral e impedimentos 
físicos y mentales para aumentar la atención, 
comunicación, toma de decisiones, 
conciencia del ambiente y mejorar la 
conducta (Tuncay & Cevizci, 2015). Se 
ha documentado que niños con autismo 
demuestran mayor interacción social y 
uso del lenguaje en sesiones de terapia 
ocupacional que incorporan animales 
en comparación con sesiones que no los 
incluyen (Sams, Fortney, & Willenbring, 
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2006). En adición, se ha reportado un 
aumento de las destrezas motoras en niños 
preescolares al implementar esta modalidad 
(Gee, Harris, Johnson, 2007).  También se 
ha evidenciado los beneficios psicosociales 
que puede proveer la TAA para pacientes 
de salud mental (Barker & Dawson, 
1998; Berget & Braastad, 2011; Stefanini, 
Martino, Allori, Galeotti, Tani, 2015)

Al reconocer los beneficios que aporta el 
tener contacto con animales, y considerar 
que una de las ocupaciones que tienen en 
común muchos individuos es el cuidado de 
mascotas, el terapeuta ocupacional puede 
utilizar la TAA como una estrategia de 
intervención significativa y motivadora 
para el cliente.  El incorporar animales a 
la práctica puede hacer que el ambiente 
terapéutico parezca menos amenazante y 
más atractivo hacia el individuo (Kruger, 
Trachtenberg, & Serpell, 2004). De igual 
modo, los ambientes que involucran a 
los animales aportan una sensación de 

seguridad, calidez y tranquilidad al escenario 
terapéutico (Fine, 2015), promoviendo una 
relación terapéutica entre el terapeuta y 
el cliente. 

Aunque la literatura señala los beneficios 
de la TAA, es importante recordar que 
no todos los clientes se sienten cómodos 
alrededor de los animales. Para garantizar 
la seguridad del paciente, es responsabilidad 
del terapeuta ocupacional evaluar la relación 
del individuo con los animales previo a 
utilizar la TAA como parte del tratamiento. 
Algunos individuos pueden presentar 
alergias o temor hacia los animales. Otros 
pueden presentar un historial de maltrato 
de animales o un impedimento cognoscitivo 
donde la presencia de un animal puede 
provocar reacciones emocionales negativas 
(Winkle & Jackson, 2012). Winkle & 
Jackson además indican, que se debe 
considerar la cultura y las creencias religiosas 
relacionadas al rol del animal en la vida de 
los clientes (2012). Esto se debe a que un 

cliente puede pensar que el propósito de 
un perro es para proteger el hogar, y no 
debería estar dentro de la casa o incluso 
en un salón de terapia.  

Los practicantes de Terapia Ocupacional 
que utilizan la TAA deben seguir los 
estándares de práctica de la profesión, y 
es recomendado que conozcan sobre los 
estándares de la TAA establecidos por 
la organización conocida como Animal 
Assisted Intervention International 
(AAII) para evitar negligencias y errores 
en la práctica y asegurar el bienestar 
del cliente y del animal utilizado en la 
terapia. Es necesario que los terapeutas 
ocupacionales que utilizan esta modalidad 
evalúen las necesidades del cliente y su 
historial previo con animales, documenten 
objetivos medibles y que participen de 
cursos de educación continuada ofrecidos 
por profesionales cualificados para que esta 
práctica emergente continúe creciendo y 
sea valorada dentro de nuestra profesión. 

Para más información sobre los estándares de práctica de Terapia Asistida con Animales ver:
http://www.aai-int.org/aai/standards-of-practice/
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No universal or standardized principles 
exist to dictate how to learn self-
management skills. However, the most 
reported self-management principles and 
processes in the literature include the 
following (Bycroft, 2011):

• Client’s knowledge of the condition 
and its management

• Collaborative problem definition 
(between patient and health care 
provider)

• Problem solving and decision 
making

• Adoption of a self-management 
action plan

• Self monitoring and managing signs 
and symptoms of the condition

At the beginning of a self-management 
program the occupational therapy 
practitioner should encourage the patient 
to talk about how their health condition 
impacts their daily life.  Then the program 
guides the participants to identify specific 
problems, engage in problem solving skills 
and achieve realistic life goals (McGuillion 
& LeFort, 2011).  Some self- management 
programs are provided on individual basis 
and others are provided as group workshops 
given for approximately two or two and a 
half hours, once a week, for several weeks 
in community settings such as senior 

Self-management

Andrea M. García González

Tool for the development of 
Intervention in Occupational 
Therapy

Abstract

This article explains the concept of self- 
management, its efficacy with persons with 
chronic illness and its relevance in occupational 
therapy.  It also tells the importance of self-
management programs.  The Occupational 
Therapy Program of the Medical Sciences 
Campus, University of Puerto Rico, have 
developed two self-management programs: 
“Programa Actívate por tu Salud (PAPS)” 
and “Programa Viviendo las Ventajas de 
la Asistencia Tecnológica (VIVE-AT)”, 
considering its benef its with people with 
chronic conditions.  At the end of this article 
there is a discussion of the importance of the 
concept to Occupational Therapy.

The self-management approach is widely 
used to help people with chronic diseases 
to deal with their limitations, including 
self-care abilities (O’Toole, Conolly & 
Smith, 2013).   It is defined as “the active 
participation of people in their own health 
care” (About Self-Management section, 
parr.1).  Self-management also describes 
the strategies that individuals use to manage 

the disease process itself, the emotional 
impact of living with the condition, and any 
changes that may occur in their everyday 
activities as a result of the condition 
(Department of Health, 2007).  Therefore, 
self- management strategies helps people 
to gain more autonomy in the process of 
recovery through finding information, 
making decisions, and taking actions.

Self-management intervention includes 
strategies that teach our clients how to 
manage their symptoms and the emotional 
consequences of their health conditions. 
Also, provides the opportunity for 
developing competence, teaches problem 
solving skills and decision making, and 
instructs how to develop partnerships, 
set goals and introduce action planning 
(Department of Health, 2007).  Self-
management program assumes that people 
understand their own life circumstances and 
takes action based on internal motivation 
and a sense of confidence in their ability 
to succeed (Packer, 2011). These programs 
are tailored to specific groups with a variety 
of health conditions, needs and settings. 
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centers, churches, libraries and hospitals 
(Stanford Medicine, 2017). Examples of 
content areas included in self-management 
programs are: 1) appropriate exercise for 
maintaining and improving strength, 
flexibility and endurance, 2) appropriate 
use of medications, 3) techniques to deal 
with emotional problems, isolation, poor 
sleep, and 4) effective communication with 
family, friends and health professionals 
(Stanford Medicine, 2017).

Self-management programs tailored to 
specific populations and with a variety of 
delivery strategies have proven successful 
at improving health outcomes in targeted 
populations. Three of the most successful 
and well-known self-management programs 
are the Chronic Disease Self-Management 
Program (CDSMP), the Arthritis Self-
Management Program (ASMP) and the 
Diabetes Self-Management Program 
(Grady & Gough, 2014). The Chronic 
Disease Self-Management Program was 
designed to manage the symptoms of the 
chronic diseases and to maintain daily 
life activities. It has proven successful at 
improving health behaviors and health 
status, resulting in fewer hospitalizations 
overall and fewer days spent in the hospital 
(Grady & Gough, 2014). Similarly, the 
ASMP participants reported reduced 
pain, increased perceived self-efficacy and 
quality of life, fewer visits to physicians 

and, in some cases, reduced disability, all 
of which remained for at least 4 years after 
initial participation in the program (Grady 
& Gough, 2014). These studies provide 
evidence about the effectiveness of self- 
management programs in individuals with 
chronic disease and the positive impact 
of these programs in people’s health and 
wellness.

In addition, a systematic review found 
that the evaluation of a self-management 
program may include the important outcome 
of participation (Augustine, Roberts & 
Packer, 2011). This review reported that 
a self- management intervention may 
increase participation in occupations that 
have meaning for individuals who are 
diagnosed with a chronic illness. Therefore, 
self-management programs can become 
an important intervention tool that 
occupational therapists can use to support 
participants’ engagement in meaningful 
occupations. 

 Self-management programs can become 
an important intervention for occupational 
therapists who work with patients with 
chronic illness because they can enable 
individuals to participate in productive and 
meaningful activities of daily life. Using a 
self-management approach coupled with 
the client-centered nature of occupational 
therapy services, we can help people to 
encourage and manage chronic diseases 

as well as other health conditions by 
empowering patients to understand their 
conditions and take responsibility for their 
own health (AOTA, 2014). 

 Based on the successful application of 
the self-management approach to improve 
the active participation in rehabilitation 
process of individuals with chronic health 
conditions, the Occupational Therapy 
Program of the Medical Sciences Campus, 
University of Puerto Rico, developed two 
self-management programs: “Programa 
Actívate por tu Salud (PAPS)” and 
“Programa Viviendo las Ventajas de la 
Asistencia Tecnológica (VIVE-AT)”. The 
PAPS is a multi-factorial program that uses 
self-management principles, occupational 
science, healthy lifestyles and behavioral 
changing theories to develop preventive 
behaviors of heart diseases. The PAPS 
consisted of twelve group sessions of two 
hours each, facilitated by trained community 
health workers. The sections focus was to 
increase knowledge, motivation and skills 
to encourage positive changes in preventive 
behaviors of health diseases. Among topics 
included were: daily activities routines, 
social interaction, assertive communication, 
good nutrition, physical activity, loneliness 
management, hobbies and leisure/free time. 
The intervention methods included active 
group participation, practice of specific 
skills, outings and application in daily 
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skills. At the end of the program, the 
participants reported that the facilitators 
were adequately prepared, the materials 
were easy to understand, they were able 
to apply the learned information in their 
life, and that they would recommend 
the intervention for others. Post-tests 
depressive symptoms and social isolation 
ranks were significantly lower than pretest 
ranks and that post-tests physical activity 
levels. Companionship and social support 
ranks were significantly higher than pretest. 
We concluded that the self-management 
PAPS intervention was feasible, acceptable 
and has the potential to increase physical 
activity and psychosocial health of adults 
at risk for cardiovascular diseases. 

The VIVE-AT is an evidence-based self-
management intervention for community-
living Hispanic older adults with functional 
limitations to prevent and manage 

functional disabilities through assistive 
technologies. The VIVE-AT program 
consists of group sessions in which older 
adults were trained via modules by educated 
facilitators in the use of assistive technology. 
Sections were focused in increasing quality 
of life and independence for community-
living older adults, by providing knowledge 
and skills of the use of AT for activities 
of daily living. The modules include 
topics such as: self-care, accessibility 
and security, leisure, home management, 
clothing. The intervention methods include 
demonstration, practice with the AT, stories 
with daily life situations, discussion, and 
informative writing materials. 

 In conclusion, the Occupational Therapy 
profession is well suited to develop and 
implement successful self-management 
programs for groups with a variety of 
health conditions (Augustin, Roberts & 

Packer, 2011). To achieve this purpose, 
occupational therapy practitioner’s role 
in a self-management program must 
include empowering people with the 
necessary skills and confidence to better 
manage their functional limitations and 
to maximize independence in their daily 
life activities. In addition, occupational 
therapy practitioners could also provide 
skilled training to community facilitators 
to implement occupational therapy in 
developing self-management programs. 
The implementation of self- management 
programs as part of the occupational therapy 
interventions can empower individuals to 
take control of their own health, through 
positive lifestyle changes, thus leading to 
improved health, wellness, and quality of 
life.
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Puerto rico, reconociendo que nuestra razón de ser son nuestros pacientes y familiares. 
La atención especializada es proporcionada por nuestro equipo en un ambiente familiar y ofrecido con 
calor humano, para promover la recuperación de las condiciones médicas y quirúrgicas más críticas.
multy-medical es un nuevo modelo que intenta cambiar los estándares de lo que son servicios de 
excelencia y calidad en Puerto rico

#402 Avenida muñoz rivera, Hato rey, 00918
Tel. 787.705.8677 • Fax 787.763.5977 • 281.0583
www.multymedical.com • info@multymedical.com •         MultyMedicalFacility

Atendemos:
• Desórdenes Neurológicos CVA/Stroke
• Esclerosis Múltiples
• Debilidad Generalizadas
• Enfermedad de Parkinson 

• Traumas Múltiples
• Remplazo de articulaciones 
• Cirugía por Fracturas
• Distrofia Muscular
• Amputaciones

servicios:
• Sala de Emergencia - Clínicas Externas • Laboratorio - Rayos X • Sonografía - Cirugía Menor

multy-medical
Facilities

CONEXIO  |  17



18  |  CONEXIO



CONEXIO  |  19



Servicios:
Manicura, Pedicura, Vinilux, Shellac, Uñas Acrílicas, 

Resina Orgánica, Corte y Color de Cabello, Depilación 
en Cera, Extensiones de Pestañas y Microblading
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Instrucciones generales para someter publicaciones
Idioma: Los trabajos escritos pueden estar redactados  en español o inglés. Se 
debe utilizar verbos activos (Ej. El terapeuta ocupacional administró la prueba 
a 50 niños con un diagnóstico de autismo.)
Formato: Se debe utilizar doble espacio para todo el escrito, incluyendo las 
referencias, tablas y figuras. Cada página debe estar numerada en la parte 
superior derecha ,iniciando con la página del título. Todo escrito debe incluir 
un resumen (“abstract”) en un párrafo breve (indicar número aproximado de 
palabras) No se se debe utilizar notas al calce o explicativas. El máximo de 
palabras del escrito (sin incluir el resumen y las referencias) es de 2,500 palabras 
y el tamaño de letra debe ser 12 Times New Roman. Las fotografías deben ser 
digitales en formato JPEG o TIF, de 300 dpi. Las fotografias e ilustraciones que 
no son originales del autor deben incluir la referencia de cada una. Previo a la 
publicación en la revista, y luego del proceso de edición por la Junta Editora 
de la Comisión de Publicaciones, el escrito se devolverá al autor (es) para la 
revisión final.
Orden del formato de presentación:
Título
Autor(es): nombre completo, credenciales académicas y profesionales, afiliación 

institucional, correo electrónico 
Narrativo del escrito 
Referencias: Los autor(es) son responsables de que la ficha bibliográfica esté 
completa, debe citar apropiadamente reconociendo la fuente original, para 
así proteger  los derechos de autor.  Además, deben utilizar el estilo APA, 6ta 
edición. La siguiente página es un recurso para convertir cualquier referencia 
al estilo APA requerido: http://citationmachine.net/ (Son of Citation Machine).
Enfoque de la publicación: Los escritos deben estar enmarcados en el lenguaje 
y dominio de la profesión de Terapia Ocupacional, según consignados en el 
Occupational Therapy Practice Framework: Domain and Process (3ra edición) 
y en los modelos de práctica profesional (MOHO, PEOP y otros), así como en 
los principios de la práctica basada en evidencia (EBP, por sus siglas en inglés). 
Derechos de autor: Para toda figura, dibujo, foto, tabla, etc. que no sea original 
del autor (es) y que esté protegida por derechos de autor, se requiere someter 
evidencia de autorización para el uso  de la misma.
Modo de envío: formato digital, mediante correo electrónico o disco (que 
permita trabajar cambios).
Correo electrónico: a.rivera.miranda@outlook.com / Tel: (787)598-8461

Colegio de Profesionales de 
Terapia Ocupacional de PR
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